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COVID-19-Impfung fiir alle niedergelassenen Kinder- und Jugendérztinnen jetzt!

Sehr geehrter Herr Ministerprasident Bouffier,
sehr geehrte Herren Minister Beuth und Klose,
sehr geehrte Damen und Herren,

fur uns hessische Kinder- und Jugendarztinnen ist es véllig unverstandlich, dass diejenigen Kolle-
ginnen und Kollegen, die in den Kinderarztlichen Notdienstzentralen an vorderster Front flr die
Gesundheit unserer kleinen Patienten sorgen, nicht in die hdchste Priorisierungsgruppe bezuglich
frihzeitiger COVID-19-Impfung eingestuft werden. Wir versehen unsere wichtige Arbeit im kinder-
arztlichen Bereitschaftsdienst in ganz Hessen Tir an Tar mit den Kolleginnen der kinderérztlichen
Notaufnahmen und fungieren damit als ,Gatekeeper” fur diese. Die dort arbeitenden Kolleglnnen
sind i. d. R. bereits geimpft und wir nicht — obwohl wir mehr Patienten versorgen und die schwerer
Erkrankten zunéchst von uns (als ungeimpfte Arztinnen) gesehen und dann in die Notaufnahme
(zu geimpften Arztlnnen) eingewiesen werden.

Kinder sind haufig nicht so kooperativ wie andere Patienten aber wahrscheinlich genauso anste-
ckend. Sie schreien, tolerieren keine Masken, halten sich nicht an Abstandsregeln und kénnen auf
unabsehbare Zeit mit den derzeit zur Verfigung stehenden Impfstoffen nicht geimpft werden - und
trotzdem behandeln wir sie. Doch dafir fordern wir maximalen Schutz unserer eigenen Gesund-
heit!

Es ist erfreulicherweise Konsens von Politik und Gesellschaft, insbesondere die Krankenhaus-Not-
aufnahmen und -Intensivstationen vor Uberlastung zu schiitzen und damit eine geordnete Patien-



tenversorgung aufrecht zu erhalten. Wie sollen wir dieses sinnvolle Ziel unterstitzen, wenn wir
selbst nicht hinreichend geschutzt sind?

Vor einer Woche ist ein 62-jahriger Kollege aus Studhessen unerwartet an einer COVID-19-Erkran-
kung verstorben. Er war neben der Tétigkeit in seiner kinder- und jugendéarztlichen Praxis in meh-
reren Notdienstbezirken sehr aktiv und hat sich vermutlich dort mit dem Virus angesteckt. Wir Kin-
der- und Jugendérzte sind von seinem Tod alle tief betroffen, insbesondere dartber, dass er in Fol-
ge der Erflullung seiner berufsethischen Pflicht starb, obwohl Impfstoffe zur Verfligung stehen, die
uns alle schitzen kénnen. Wir fihlen uns von Seiten der Politik im Stich gelassen, da sich offen-
sichtlich niemand in den héchsten Entscheidungsebenen darum bemduht uns als unmittelbar expo-
nierte Arzte und die uns assistierenden medizinischen Fachangestellten adéquat zu schiitzen.
Naturlich ist uns die Empfehlung der Standigen Impfkommission am Robert-Koch-Institut (StIKo)
zur Impfpriorisierung bekannt, in welcher wir auch in der aktualisierten Variante vom 29.01.2021
nicht in der héchsten Priorisierungsgruppe aufgefihrt werden. Dass eine Priorisierung in Zeiten
noch knappen Corona-Impfstoffs getroffen werden muss, erschlieBt sich von selbst. Die Gewich-
tung der StiKo-Empfehlung hingegen ist fir uns als niedergelassene und damit auch verpflichtend
im &rztlichen Bereitschaftsdienst tatige Kinder- und Jugendérztinnen, insbesondere in ihrer durch
das Bundesgesundheitsministerium von funf auf drei Priorisierungsstufen reduzierten Form, aber
nicht hinnehmbar.

Die Intention einer zeitnahen Schuléffnung unterstlitzen wir ausdricklich, sehen wir doch in unse-
ren Praxen téglich Kinder und Jugendliche, die vom Lockdown und den Anforderungen des Home-
schoolings sowohl psychosozial als auch intellektuell Gberfordert sind. Wieso jedoch aktuell dar-
Uber diskutiert wird, dass Lehrerlnnen in der Impfpriorisierung der hessischen Landesregierung
nach vorne ricken sollen, um fir sie und die Schuler eine ungeféhrliche frihzeitigere Schuléffnung
zu ermdglichen, wir als Kinderéarztinnen aber weiter auf Impfungen warten muissen, erschlieB3t sich
uns in keiner Weise. Immerhin betreuen Lehrerlnnnen Ublicherweise gesunde Kinder, wir hingegen
versorgen taglich face-to-face kranke Kinder und sehen auch deren eventuell erkrankten Eltern.
Wir stellen uns die Frage, ob sich das Land Hessen als Dienstherr von Lehrern oder anderen Lan-
desbeamten diesen Personengruppen gegenuber in einer gr6Beren Verantwortung sieht. Dies
ware unserer Berufsgruppe gegenuber, die wir die kranken Kinder betreuen, zynisch und nicht zu
tolerieren. Denn die Alternative, padiatrische Bereitschaftsdienstzentralen, in denen mehr als 75%
der Patienten kleiner als sechs Jahre alt sind, auf Distanz zu betreiben, besteht nicht. Konsequen-
terweise missten wir mit dem sofortigen Stopp unserer arztlichen Tétigkeit in den Bereitschafts-
diensten reagieren.

7 von 8 an COVID-19 erkrankte Patienten werden ambulant behandelt. Was wiirde mit dem hessi-
schen Gesundheitssystem passieren, wenn die ambulant tatigen (und nach der oben zitierten Stl-
Ko-Empfehlung noch nicht geimpften) Kinder- und Jugendéarztinnen aus Selbstschutz solange ihre
Tatigkeit einstellen und die Patientenbetreuung den Kolleglnnen der Notaufnahmen Uberlassen,
bis sie selbst geimpft sind? Nicht nur im Rettungsdienst gilt als oberste Maxime: Selbstschutz vor
Fremdschutz! Wieso gilt dieser Grundsatz nicht flir uns, die wir uns tagtaglich um die Gesundheit
unserer Patienten kimmern?

Wir Arztinnen und Arzte haben ein recht gutes Gedéchtnis und werden uns bestimmt bei den kom-
menden Kommunal- und Bundestagswahlen daran erinnern, wer welche Wertschatzung gegen-
Uber unserer wichtigen Arbeit bei der Bewaltigung der Pandemie gezeigt hat. Naturlich haben wir



in unseren Praxen und im Notdienst Kontakt mit vielen Menschen, die uns nach unserer Meinung
fragen und die so wie wir die politischen Entscheidungen bezlglich der Impfpriorisierung nicht
nachvollziehen kénnen. Diese Gesprache bestarken uns und kénnen eine vergleichbare Wirkung
wie ein Superspreader-Event entfalten. Wir wissen unsere Patienten und ihre Eltern an unserer
Seite, denn auch sie profitieren von gesunden Arztinnen und sind genauso bestirzt wie wir Gber
den viel zu frihen Tod unseres kurzlich verstorbenen Kollegen aus Studhessen.

Daher fordern wir eine sofortige Impfung aller hessischen Kinder- und Jugendarzte gegen COVID-
19 und damit Schutz fur uns, fur unsere Patienten und fur die Notaufnahmen in Hessen!

Falls die Kapazitaten der Impfzentren damit Gberfordert sein sollten: Geben Sie uns einfach ausrei-
chend Impfstoff und wir kbnnen Ihnen garantieren, dass wir aufgrund unserer exzellenten Vernet-
zung eine Durchimpfung aller impfwilligen Kolleginnen und Kollegen innerhalb weniger Tage durch-
fuhren werden — denn bei aller Bescheidenheit: Impfen kénnen wir!

Mit freundlichen GrifBen,

i Y%,

Dr. med. Benjamin GroB Arndt Wichelmann

Obmann fur den Bezirk Sudhessen Vorsitzender
Berufsverband der Kinder- und Jugendérzte e. V. P&dNetz Siidhessen e. V.
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